STATE OF CALIFORNIA - HEALTH AND HUMAN SERVICES AGENCY CALIFORNIA DEPARTMENT OF SOCIAL SERVICES

DECLARATION OF MOTHER

(Do wypetnienia przez matki nie pozostajgce w zwigzku matzenskim z ojcem dziecka, z wyjatkiem sytuacji zrzeczenia sie praw lub zgody ojca na adopcje)

Ja, , oSwiadczam co nastepuje, w zwigzku z planami adopcji mojego
dziecka. Mam lat.
1. Imie i nazwisko dziecka:
Data urodzenia: Miejsce urodzenia:
(dzien, miesiagc, rok) (miasto, wojewddztwo)

Jesli jeszcze nie narodzone, przyblizona data urodzin:

(dzien, miesigc, rok)

2. Ojciec dziecka:

(imie i nazwisko)(fagcznie z pseudonimami)

Jezeli wiecej niz jeden mezczyzna moze byé biologicznym ojcem dziecka, prosimy poda¢ nastepujace informacje dotyczace
kazdej z domniemanych osob.

Mieszka w:

(ulica, miasto, wojewddztwo)
(Jesli aktualny adres jest nieznany, prosimy poda¢ jakikolwiek znany adres wczesniejszy.)

Pracuje w:

(nazwa pracodawcy i adres)

Jako

(stanowisko, rodzaj pracy)

Prosimy podac¢ nazwy i adresy poprzednich pracodawcéw, jesli sg znane:

3. Czy uczy sie w szkole? Tak O Nie O Nie wiem O

Jesli tak,

(nazwa szkoty, miasto, wojewodztwo)
4. Czy odbywa stuzbe wojskowa? Tak O Nie O Nie wiem [

Jesli tak, w jakiej jednostce i gdzie stacjonuje?

5. Czy zna Pani date lub miejsce urodzenia biologicznego ojca dziecka? Tak O Nie OJ Nie wiem [
Jesli tak, data: Miejsce urodzenia:
(dzien, miesigc, rok: lub wiek) (miasto, wojewddztwo)

6. Gdzie poznata Pani ojca dziecka?

Kiedy go Pani poznata? Jak go Pani poznata?
(dzien, miesiagc, rok)
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7. Czy zna Pani jakichs jego przyjaciot badz krewnych? Tak O Nie O
Jesli tak, prosimy podac ich nazwiska i adresy:

8. Czy byta Pani zamezna przed zajsciem w cigze, w czasie cigzy lub po narodzinach dziecka? Tak O Nie O

Jesli tak, prosimy podac imie i nazwisko mezg oraz adres:

Data i miejsce zawarcia matzenstwa:

Jesli byta Pani zamezna, czy malzenstwo zostato zakohczone z powodu:

Rozwodu [ Smierci 00  Uzaleznienia O

Jesli tak, prosimy podac¢ date i miejsce zakonczenia matzenstwa:

(dzien, miesig¢, rok) (miejsce)
9. Czy Panii biologiczny ojciec dziecka byli matzenstwem lub probowali nim zosta¢? Tak Nie [
Jesli tak, prosimy poda¢ miejsce i date:
10. Czy Pani i biologiczny ojciec dziecka mieszkali kiedykolwiek razem? Tak Nie O

Jesli tak, gdzie i kiedy_?

(ulica, miasto, wojewddztwo)

Od do
(dzien, miesigc, rok) (dzien, miesigc, rok)
Czy w okresie, kiedy mieszkali Panstwo razem, zamieszkiwaty z Panstwem inne osoby? Tak Nie ]
Jesli tak, prosimy podac ich nazwiska i aktualne adresy:
11. Czy biologiczny ojciec wiedziat (wie), ze byta Pani w cigzy? Tak O Nie Nie wiem [

Czy powiedziata mu Pani, ze jest ojcem tego dziecka? Tak O Nie O

Czy kiedykolwiek otrzymata Pani od niego pienigdze, rzeczy lub pomoc w czasie cigzy badz srodki finansowe zwigzane z dzieckiem? Tak [ Nie O

Jesli tak, co Pani otrzymata (jesli pienigdze, prosimy okresli¢ kwote) i kiedy?

. Page 2 of 4
AD 880 (Polish) (3/99)



12

13.

14.

15.

16.

Czy kiedykolwiek odméwita Pani przyjecia od niego pieniedzy lub rzeczy majacych by¢ pomoca

w czasie cigzy lub srodkéw finansowych zwigzanych z dzieckiem?

Jesli tak, prosimy wyjasnic:

Tak O

Nie O

Czy zlozyt pisemng obietnice pomocy w wychowywaniu dziecka? Tak Nie

Jesli tak, to gdzie znajduje sie to pismo?

Czy biologiczny ojciec jest zonaty z inng kobietg? Tak Nie Nie wiem
Jesli tak, to kiedy, gdzie i w jakim stopniu?

Jesli tak, to czy zaproponowat zabranie dziecka do siebie? Tak O Nie Nie wiem
Jesli tak, to czy rzeczywiscie zabrat je do siebie? Tak 0O Nie Nie wiem O
Czy biologiczny ojciec dziecka przyznat kiedykolwiek, ze jest ojcem dziecka? Tak Nie Nie wiem
Jesli tak, to kiedy, gdzie i w jakim stopniu?

Czy biologiczny ojciec dziecka powiedziat komukolwiek, ze jest ojcem? Tak Nie Nie wiem

Jesli tak, prosimy podac nazwiska i adresy oséb, ktéorym powiedziat oraz okoliczno$ci:

Czy Pani i biologiczny ojciec dziecka podpisali Dobrowolne Oswiadczenie Rodzicielskie? Tak O Nie O

Jesli tak, to kiedy i gdzie oswiadczenie zostato podpisane?

Czy Pani dziecko mieszkato kiedykolwiek ze swoim biologicznym ojcem? Tak O Nie O

Jesli tak, prosimy podac¢ daty: Od: do

Czy biologiczny ojciec dziecka kiedykolwiek kontaktowat sige z nim pisemnie,

rozmawiat z nim lub je odwiedzat? Tak O O Nie wiem [

Jesli tak, prosimy okresli¢ rodzaj kontaktu oraz czestotliwos¢ (ilos¢ razy):
Czy kiedykolwiek odméwita mu Pani mozliwosci napisania, rozmowy lub odwiedzin dziecka? Tak ] Nie O Nie wiem [

Jesli tak, prosimy wyjasnic:
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17. Czy kiedykolwiek zostat zarzgdzony test na ojcostwo w stosunku do dziecka i potencjalnych ojcow? Tak [ Nie O

Jesli tak, kto zarzadzit testy i jakie byty ich wyniki?

18. Czy sad nakazat biologicznemu ojcu pomoc w wychowywaniu dziecka? Tak O Nie O Nie wiem 0O

Jesli tak, to jaki sad, kiedy i w jakim zakresie?

19. Czy odbyly sie jakiekolwiek rozprawy sadowe orzekajace w sprawie ustalenia opieki Tak [

Nie ie wi
nad dzieckiem oraz ojcostwa dziecka? - Nie wiem O
Jesli tak, kto wnidst powodztwo, gdzie i kiedy?
Czy sprawa sgdowa zostata rozstrzygnieta? Tak Nie Nie wiem [

Jesli tak, jak?

Czy ta sprawa nadal oczekuje na rozstrzygniecie? Tak Nie Nie wiem

Jesli tak, to gdzie?

(nazwa sadu, miasto, wojewodztwo)

20. Czy omawiata Pani adopcje dziecka z jego biologicznym ojcem? Tak O Nie O
Czy mysli Pani, ze zgodzitby sie na adopcje gdyby wiedziat, ze takie jest Pani zyczenie? Tak Nie O Nie wiem O

21. Tozsamos¢ biologicznego ojca dziecka jest mi nieznana, poniewaz

22. Nie jestem w stanie zidentyfikowac biologicznego ojca dziecka, poniewaz

Jestem swiadoma, ze niniejsze informacje zostaty udzielone w zwigzku z planowang adopcjg mojego dziecka.
Oswiadczam pod rygorem kary za krzywoprzysiegstwo, ze wszystkie powyzsze informacje sg prawdziwe
i zgodne ze stanem faktycznym.

Dokonano w dnia
(miasto, wojewddztwo) (data)

(Sporzadzono w obecnosci $wiadkow) (Signature)

(Adres)
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